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ABSTRAK
Latar Belakang: Perilaku self-made diet dan intensitas latihan yang tinggi pada
anggota komunitas akan berdampak buruk bagi fungsi ginjal dan komposisi tubuh
mereka.
Tujuan: Menganalisis hubungan asupan makan dan intensitas latihan dengan fungsi
ginjal dan komposisi tubuh pada komunitas gym.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian cross-sectional yang dilakukan di
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beberapa pusat kebugaran di Kota Semarang dan melibatkan 54 pria anggota
komunitas gym berusia 19-53 tahun. Data komposisi tubuh diperoleh menggunakan
BIA. Kuesioner digunakan untuk memperoleh data intensitas latihan (durasi,
frekuensi dan lama Latihan) sedangkan asupan makan menggunakan metode Semi
Quantitative Food Frequency Questionnaire. Pemeriksaan kadar ureum
menggunakan metode kalorimetri sedangkan kadar kreatinin menggunakan metode
jaffe reaction. Analisis data menggunakan uji Rank-Spearman dan uji regresi linear
berganda.

Hasil: Mayoritas subjek memiliki frekuensi latihan sebanyak 5-7 kali dalam seminggu
dengan rerata durasi 105,5+35,8 menit per kunjungan. Sebesar 85,2% subjek

memiliki kadar ureum yang tinggi. Terdapat korelasi negatif antara asupan energi,
protein, lemak dan durasi latihan dengan persen lemak tubuh. Semakin tinggi lama
latihan dan semakin rendah asupan karbohirat maka massa otot dan tulang akan
semakin meningkat. Peningkatan asupan protein dan lemak serta frekuensi latihan
per pekan dapat meningkatkan kadar ureum dalam tubuh. Hasil uji multivariat
menyatakan bahwa frekuensi latihan berpengaruh terhadap kadar ureum (21,5%)
sedangkan durasi latihan memiliki pengaruh sebesar 9,7% terhadap persen lemak
tubuh.

Kesimpulan: Semakin lama frekuensi latihan per pekan maka semakin tinggi kadar
ureum dalam darah dan semakin lama durasi latihan tiap kunjungan maka semakin
rendah persen lemak tubuh.
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ABSTRACT
Background: Self-made diet and high intensity of exercise will adversely affect their kidney function and body composition.
Objective: To analyze the relationship between food intake and intensity of training with kidney function and body
composition in the gym community.
Methods: This research was a cross-sectional study conducted in several fitness centers in Semarang and involved 54 men
managed 19-35 years old. Body composition was obtained using BIA. The questionnaire was used to obtain exercise intensity,
and a semi-quantitative food frequency questionnaire was used to get nutrition intake. Ureum levels were measured using
the calorimetry method, and creatinine levels were measured using the Jaffe reaction method. Rank-Spearman test and
multiple linear regression were used to analyze data.
Results: Most subjects had a frequency of exercise 5-7 times a week with an average duration of 105.5£35.8 minutes per visit.
Subjects who had high serum levels were 85.2%. There was a negative correlation between energy intake, protein, fat, and
duration of exercise with body fat percentage. The longer the exercise duration and the lower the carbohydrates intake, the
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higher the muscle and bone mass. Increased protein and fat intake and frequency of exercise per week can increase serum
levels. The multivariate test showed that frequency of exercise affects ureum levels (21.5%) while the duration of exercise

affected body fat percentage of 9.7%.

Conclusion: The longer the frequency of exercise per week, the higher the serum levels. The longer the duration of exercise

per visit, the lower the body fat percentage.

Keywords: Food Intake, Exercise Intensity, Kidney Function, Body Composition, Gym Community

PENDAHULUAN

Mayoritas orang menganggap bahwa bugar
dan sehat memiliki makna yang sama. Seseorang
dianggap bugar, ketika dirinya mampu melakukan latihan
dengan baik, sedangkan sehat adalah kondisi seseorang
dimana sistem fisiologisnya berjalan secara harmonis?.
Berbagai cara dilakukan seseorang untuk menjadi bugar,
namun tidak sehat. Salah satunya adalah melakukan
latihan dengan intensitas tinggi dan diet ekstrim untuk
mendapatkan massa otot yang besar. Perilaku tersebut
akan menimbulkan gangguan kesehatan yang disebut
overtraining  syndrome. Hasil sebuah penelitian
menyatakan bahwa seseorang yang melakukan latihan di
tempat olahraga khusus seperti gym atau klub olahraga,
memiliki kecenderungan untuk melakukan intensitas
latihan yang tinggi sehingga memicu terjadinya
overtraining ~ syndrome?.  Penelitian  sebelumnya
menemukan bahwa subjek yang menjadi anggota pada
komunitas gym juga memiliki opini yang keliru mengenai
penggunaan suplemen dan anjuran makanan yang
seharusnya mereka konsumsi. Hal ini disebabkan oleh
adanya aturan diet tertentu yang mereka ikuti tanpa
sumber pedoman yang jelas, sehingga asupan zat gizi
yang dikonsumsi dapat sangat rendah atau bahkan
melebihi anjuran kebutuhan dalam sehari. Sumber
pedoman diet yang diikuti oleh komunitas gym
berdasarkan studi sebelumnya adalah dari pelatih
sebanyak 44,6% dan internet sebanyak 36,6%, sisanya
berasal dari leaflet, poster dan media cetak lainnya3.
Perilaku ini dikenal dengan self-made diet*.

Salah satu perilaku self-made diet yang sering
ditemukan pada komunitas gym adalah peningkatan
konsumsi protein baik dari makanan maupun suplemen,
namun rendah karbohidrat dan kalori*. Studi oleh
Alshammari pada tahun 2017 menjelaskan bahwa 47,9%
anggota komunitas gym mengonsumsi suplemen
protein>. Jenis suplemen yang sering mereka konsumsi
adalah kreatin, asam amino, bubuk protein, L-arginin,
glutamin dan L-carnitine. Suplemen dipercaya dapat
meningkatkan performa latihan, massa otot dan
menurunkan massa lemak tubuh®. Rekomendasi asupan
protein adalah sekitar 1,4 - 2 g/kg berat badan/hari bagi
seseorang yang aktif berolahraga. Anggota komunitas
gym dilaporkan memiliki asupan protein diatas 3g/kg
berat badan dalam sehari melalui konsumsi suplemen
dan makanan sumber protein seperti susu, telur, daging
dan kacang-kacangan’. Diet tinggi protein lebih dari 2
g/kg berat badan dalam sehari dapat memicu terjadinya
kerusakan fungsi ginjal®.

Kadar ureum dan kreatinin dalam darah adalah
dua biomarker yang sering digunakan untuk mengetahui
kondisi ginjal seseorang. Kadar kreatinin normal adalah
0,6 — 1,2 mg/dl pada pria dan 0,5 — 1,1 mg/dl pada
wanita, sedangkan kadar normal ureum dalam darah

adalah 5-20 mg/dI®. Asupan protein yang melebihi
anjuran dalam jangka waktu yang lama dapat
meningkatkan kadar ureum dalam darah karena adanya
hiperfiltrasi pada ginjall0. Selain itu, ditemukan data
bahwa anggota komunitas gym yang mengonsumsi
suplemen protein sebanyak 20 g per hari selama lima hari
secara berturut-turut dan 1 g/kg berat badan untuk enam
minggu berikutnya, memiliki kadar ureum darah
sebanyak 111 mg/dl dan serum kreatinin sebanyak 2,27
mg/dI*1, Hasil biopsi pada ginjal menyatakan bahwa
terdapat luka pada sel epitel jaringan ginjal dan subjek
tersebut mengalami gagal ginjal akut®.

Beberapa penelitian menyebutkan bahwa self-
made diet yang dilakukan oleh komunitas gym tidak
hanya berpengaruh pada kesehatan ginjal, namun dapat
juga mempengaruhi komposisi tubuh. Salah satu hasil
studi menyebutkan bahwa diet tinggi protein dapat
berpengaruh pada komposisi tubuh. Mekanisme hal ini
masih belum jelas, namun dikaitkan dengan adanya
restriksi kalori. Penurunan cairan tubuh dapat terjadi
akibat adanya diet rendah kalori dan karbohidrat.
Makanan sumber karbohidrat di dalam tubuh akan
diubah menjadi glikogen, satu gram glikogen
mengandung 2 gram air, sehingga dapat berkontribusi
terhadap penurunan cairan dalam tubuh. Mekanisme
lainnya adalah adanya benda keton dalam tubuh, yaitu
protein, sebagai pengganti karbohidrat untuk menjadi
sumber energi, sehingga akan meningkatkan ekskresi
natrium dan air'2, Diet tinggi protein menimbulkan
tumpukan asam pada ginjal, utamanya adalah sulfat dan
fosfat. Jumlah asam yang berlebihan dalam tubuh akan
menurunkan kalsium dan berdampak pada penurunan
massa tulang®3. Hasil studi oleh Campbell pada atlit yang
melakukan latihan ketahanan, bahwa kelompok yang
mengonsumsi tinggi protein (2,5 g/kg/per hari) memiliki
penurunan massa lemak yang signifikan dibandingkan
dengan kelompok yang mengonsumsi rendah protein
(0,9 g/kg/hari). Selain itu, peningkatan massa otot
ditemukan pula pada kelompok yang mengonsumsi tinggi
protein. Hal ini dikarenakan, pada kelompok yang
mengonsumsi tinggi protein setidaknya telah memenuhi
kebutuhan protein dalam sehari secara optimal
dibandingkan dengan kelompok yang mengonsumsi
rendah protein4. Meskipun begitu, beberapa penelitian
menyebutkan bahwa diet tinggi protein dapat
meningkatkan massa otot secara signifikan apabila diikuti
dengan adanya olahraga ketahanan secara rutin dan
terstrukturi2,

Kesimpulannya adalah diet tinggi protein dapat
memepengaruhi komposisi tubuh seperti cairan tubuh,
massa lemak, massa otot dan massa tulang!3. Namun,
terdapat studi yang menyatakan bahwa tidak terdapat
perubahan yang signifikan pada berat badan, massa otot,
dan massa lemak pada komunitas gym yang
mengonsumsi diet tinggi protein!®. Berdasarkan latar
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belakang tersebut, maka peneliti ingin melakukan
penelitian mengenai hubungan asupan makanan dan
intensitas latihan dengan fungsi ginjal dan komposisi
tubuh pada komunitas gym.

METODE
Desain Penelitian

Penelitian ini termasuk ke dalam ruang lingkup
keilmuan gizi olahraga. Penelitian ini merupakan
penelitian observasional dengan desain penelitian cross-
sectional. Waktu penelitian dilaksanakan pada bulan
Agustus - Oktober Tahun 2019.

Subjek Penelitian

Pemilihan subjek penelitian dilakukan di 3
tempat gym yang berada di Kota Semarang. Metode
pemilihan subjek penelitian adalah consecutive sampling.
Penentuan besar sampel minimal menggunakan rumus
korelasi dengan memperhitungkan drop out vyaitu
sebesar 52 orang. Penelitian ini melibatkan 54 subjek
yang memenuhi kriteria insklusi dan bersedia menjadi
subjek penelitian. Kriteria inklusi subjek penelitian ini
adalah laki-laki berusia 20-50 tahun, memiliki jadwal
latihan beban tetap selama minimal 1 tahun terakhir,
tidak terdiagnosa penyakit ginjal, dan tidak sedang
mengonsumsi obat-obatan yang dapat mempengaruhi
kadar ureum dan kreatinin. Kriteria eksklusi subjek adalah
tidak mengikuti proses penelitian sampai akhir.

Pengambilan dan Pengukuran Data Penelitian

Pengambilan data subjek yang utama berupa
data identitas diri meliputi nama, tanggal lahir, usia,
pendidikan dan pekerjaan. Usia subjek dikategorikan
menjadi lima kategori yaitu < 20 tahun, 21-30 tahun, 31-
40 tahun, 41-50 tahun, >50 tahun. Asupan makanan
adalah jumlah rerata makanan yang dikonsumsi oleh
subjek, masing-masing dari makanan sumber energi,
karbohidrat, protein dan lemak. Data asupan makan
diambil melalui wawancara langsung menggunakan
metode Semi Quantitative Food Frequency (SQ FFQ) lalu
dianalisis menggunakan software Nutrisurvey. Proses
selanjutnya, asupan makanan subjek akan dibagi dengan
standar angka kecukupan gizi dan dikalikan 100%,
sehingga akan didapatkan tingkat asupan energi,
karbohidrat, protein dan lemak. Tingkat asupan energi,
karbohidrat, protein dan lemak dikategorikan menjadi
tiga yaitu kurang, cukup, dan lebih. Intensitas latihan
adalah gambaran jumlah energi yang dikeluarkan tubuh
saat berolahraga. Data intensitas latihan diketahui dari
durasi latihan tiap kunjungan (menit), lama latihan
(tahun) dan frekuensi latihan (per pekan) diambil
menggunakan metode wawancara dengan kuesioner.

Komposisi tubuh adalah gambaran jumlah
persentase lemak tubuh, massa otot, massa tulang dan
total cairan tubuh. Seluruh komponen tubuh ini dan berat
badan diukur menggunakan Bio Impedace Analyzer (BIA)
pada masing-masing subjek, sedangkan tinggi badan
subjek diukur menggunakan microtoise. Kategori persen
lemak tubuh ditentukan berdasarkan usia yaitu untuk
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usia 18-39 tahun dikatakan normal bila mempunyai
persen lemak tubuh 10-21%, gemuk 22-26% dan obese >
26%, sedangkan usia 40-59 tahun dikatakan normal bila
mempunyai persen lemak tubuh 11-22%, gemuk bila 23-
27% dan obese bila > 27%. Massa tulang terdiri dari dua
kategori yaitu kurang bila < 3,2 kg dan normal bila >3,2
kg. Kategori total cairan tubuh dibagi menjadi dua yaitu
kurang bila < 50% dan normal 50-65%. Gambaran fungsi
ginjal pada penelitian ini menggunakan nilai kadar ureum
dan kreatinin. Kadar ureum dan kreatinin adalah jumlah
ureum dan kreatinin dalam plasma darah subjek.
Pemeriksaan kadar ureum dan kreatinin menggunakan
sampel darah sebanyak 3 cc yang diambil oleh perawat
profesional. Pemeriksaan kadar ureum menggunakan
metode kalorimetri. Kadar ureum darah dinilai normal
apabila berkisar antara 5-20 mg/dl. Pemeriksaan kadar
kreatinin  menggunakan metode jaffe reaction
menggunakan alat fotometer. Kadar kreatinin
dikategorikan normal apabila memiliki nilai antara 0,6 —
1,2 mg/dl atau 53 — 106 umol/L.

Analisis Statistik

Analisis univariat dilakukan untuk
mendeskripsikan karakteristik subjek dan variabel yang
diteliti dengan memasukkan data dalam tabel distribusi
frekuensi. Uji normalitas data menggunakan uji
Kolmogorov-Smirnov karena jumlah sampel lebih dari 50.
Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan
antara kecukupan asupan zat gizi dan intensitas latihan
dengan masing-masing variabel terikat yaitu persen
lemak tubuh, massa otot, massa tulang, kadar ureum dan
kadar kreatinin. Analisis bivariat dilakukan dengan
menggunakan uji Rank Spearman dikarenakan salah satu
atau kedua variabel berdistrubusi tidak normal. Analisis
multivariat menggunakan uji regresi liner berganda.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Latihan ketahanan atau resistance exercise
adalah olahraga yang biasa dilakukan untuk membentuk
atau meningkatkan massa otot. Problematika yang
terjadi hingga saat ini adalah adanya kebiasaan
melakukan diet tinggi protein tanpa panduan yang jelas
dan intensitas latihan yang sangat tinggi dalam proses
pembentukan otot, apabila dilakukan dalam jangka yang
lama maka dapat berdampak buruk bagi ginjall®.
Penelitian ini melibatkan 54 pria anggota komunitas gym,
berusia antara 19 hingga 53 tahun dengan rentang usia
terbanyak adalah 21-30 tahun yaitu 42,6%. Rerata usia
subjek pada penelitian ini adalah 32,4%9,5 tahun yang
ditunjukkan dalam Tabel 1. Lama latihan paling sedikit
adalah satu tahun, sedangkan terdapat subjek dengan
lama latihan 30 tahun. Rerata durasi latihan tiap
kunjungan pada subjek adalah 105,5+35,8 menit atau
sekitar satu hingga dua jam. Frekuensi minimal subjek
melakukan latihan adalah dua hari per pekan sedangkan
rerata frekuensi latihan seluruh subjek yaitu sekitar lima
hingga tujuh hari dalam seminggu. Tingkat asupan
protein memiliki nilai rerata paling tinggi vyaitu
107,5£79,9 %, sebaliknya tingkat asupan karbohidrat
memiliki nilai rerata paling rendah yaitu 43,5+20,05 %.
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Tabel 1. Karakteristik Subjek Penelitian
Karakteristik Minimal Maksimal Rerata + SD
Usia (tahun) 19 53 32,449,5
Komposisi Tubuh
Massa Tulang (kg) 2,4 4,10 3,16%0,34
Persen Lemak Tubuh (%) 9,8 26,7 17,3%3,59
Massa Lemak Tubuh (kg) 5,5 21,3 13,1£3,97
Lemak Viseral (skala) 1 17 9,1#3,24
Indeks Massa Tubuh (kg/m?2) 19,9 32,8 25,9+2,84
Massa Otot (kg) 443 75,8 58,116,56
Fat Free Mass (kg) 46,7 79,9 61,2+6,88
Total Body Water (kg) 30,8 55,9 40,215,24
Persen Total Body Water (%) 46,7 61,1 54,2+3.88
Intensitas Latihan
Lama Latihan (Tahun) 1 30 4,845,19
Durasi Latihan Tiap Kunjungan (menit) 60 180 105,5+35,8
Frekuensi Latihan Per Pekan (hari) 2 7 4,8+1,47
Kecukupan Asupan Gizi (%)
Tingkat Asupan Energi 25,7 177 64,6+30,87
Tingkat Asupan Karbohidrat 12,6 102,7 43,5+20,05
Tingkat Asupan Protein 26,4 441 107,5+79,9
Tingkat Asupan Lemak 18 277,6 94,9458,99
Biomarker Fungsi Ginjal (mg/dl)
Kadar Ureum 16 67 31,5£12,06
Kadar Kreatinin 0,74 1,66 1,16+0,19
Hasil penelitian ini menemukan 85,2% anggota protein pada penelitian ini memiliki nilai rerata paling
komunitas gym memiliki kadar ureum vyang tinggi, tinggi dibandingkan rerata kecukupan asupan energi,
ditunjukkan pada Tabel 2. Kadar ureum yang tinggi pada karbohidrat dan lemak. Asupan protein yang tinggi dapat
subjek disebabkan oleh tingginya asupan protein, terjadi karena adanya konsumsi suplemen secara rutin
meskipun mayoritas subjek tergolong dalam kategori oleh mayoritas subjek (42 orang) seperti kreatin, protein
kecukupan proteinnya rendah tetapi tingkat kecukupan whey, asam amino dan sebagainya.
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Karakteristik Subjek Penelitian
Karakteristik n %
Usia (tahun)
<20 2 3,7
21-30 23 42,6
31-40 15 27,8
41-50 13 24,1
>50 1 1,9
Komposisi Tubuh
Massa Tulang (kg)
Kurang 9 16,7
Normal 45 83,3
Persen Lemak Tubuh (%)
Normal 46 85,2
Gemuk 7 13
Obesitas 1 1,9
Lemak Viseral (rating)
Normal 28 51,9
Risiko Rendah 25 46,3
Risiko Tinggi 1 1,9
Total Body Water (kg)
Kurang 9 16,7
Normal 45 83,3
Kecukupan asupan Zat Gizi
Tingkat Asupan Energi (%)
Kurang 42 77,8
Cukup 6 11,1
Lebih 6 11,1
Tingkat Asupan Karbohidrat (%)
Kurang 51 94,4
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Karakteristik n %

Cukup 2 3,7

Lebih 1 1,9
Tingkat Asupan Protein (%)

Kurang 29 53,7

Cukup 6 11,1

Lebih 19 35,2
Tingkat Asupan Lemak (%)

Kurang 32 59,3

Cukup 4 7,4

Lebih 18 33,3
Kebiasaan Konsumsi Suplemen

Ya 42 77,8

Tidak 12 22,2
Konsumsi Rokok/Vape

Ya 24 44,4

Tidak 30 55,6
Konsumsi Alkohol

Ya 5 9,3

Tidak 49 90,7
Biomarker Fungsi Ginjal
Kadar Ureum (mg/dl)

Normal 8 14,8

Tinggi 46 85,2
Kadar Kreatinin (mg/dl)

Normal 33 61,1

Tinggi 21 38,9

Penyebab lain tingginya kadar urea dalam
tubuh adalah latihan dengan intensitas sangat tinggi
sehingga timbul kondisi dehidrasi dan pemecahan protein
yang berlebihan®, Pedoman WHO dan studi oleh
Bushman mengenai durasi olahraga di Amerika
menyatakan bahwa untuk usia remaja (6-17 tahun)
sebaiknya melakukan latihan minimal tiga kali seminggu
dengan durasi 60 menit tiap kunjungan. Jenis olahraga
yang dilsarankan berupa kombinasi intensitas sedang
yaitu aerobic dan berat yaitu latihan beban. Sedangkan
untuk dewasa, disarankan melakukan olahraga intensitas
sedang (aerobic) sebanyak 150 hingga 300 menit per
minggu atau intensitas berat sebanyak 75 hingga 150
menit per minggu atau kombinasi keduanyal’. Rerata
durasi latihan yang dilakukan oleh 54 subjek pada
penelitian ini yaitu 106 menit per hari, sedangkan rerata
frekuensi latihan subjek adalah lima kali dalam seminggu.
Apabila dijumlahkan, dalam seminggu sebagian besar
subjek melakukan latihan kurang lebih sebanyak 500
menit. Hal ini tentu belum sesuai dengan pedoman yang
sudah disebutkan sebelumnya. Hasil penelitian ini sejalan

dengan studi oleh Kumari bahwa kadar ureum dan
kreatinin tinggi pada atlet terjadi karena stress pada
tubuh secara berkelanjutan setelah latihan yang berat
dan dilakukan lebih dari dua jam. Peningkatan kadar
ureum dalam darah terjadi karena reduksi aliran darah di
ginjal akibat defisiensi volume cairan dalam tubuh atau
dehidrasis.

Berdasarkan Tabel 3 ditemukan bahwa
frekuensilatihan, asupan protein dan lemak yang semakin
tinggi dapat meningkatkan kadar ureum dalam darah.
Seorang atlet atau individu yang aktif berolahraga
cenderung memiliki kadar ureum yang tinggi setelah
latihan, hal ini disebabkan oleh stres tubuh secara
berkelanjutan karena latihan. Peningkatan kadar ureum
biasanya signifikan pada 24-40 jam setelah latihan.
Penyebab peningkatan kadar ureum disebabkan adanya
reduksi aliran darah dan penurunan kecepatan filtrasi
pada glomerular karena defisiensi volume cairan,
peningkatan katabolisme protein dan atau pendarahan
pada usus halus, sebagai dampak latihan berat dalam
jangka waktu yang panjang?®.

Tabel 3. Hubungan Asupan Makanan dan Intensitas Latihan dengan Fungsi Ginjal

Kadar Ureum

Kadar Kreatinin

Variabel
r p r p

Lama Latihan 0,88 0,527 0,138 0,320
Durasi Latihan Tiap Kunjungan 0,139 0,317 0,217 0,115
Frekuensi Latihan Per Pekan 0,511 <0,001* 0,306 0,024*
Tingkat Asupan Energi 0,266 0,052 0,051 0,714
Tingkat Asupan Karbohidrat -0,061 0,664 -0,090 0,518
Tingkat Asupan Protein 0,449 0,001* 0,120 0,387
Tingkat Asupan Lemak 0,278 0,042%* 0,149 0,283

Rank-Spearman Test, *signifikan (p< 0,05)
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Frekuensi latihan berkorelasi positif dengan
kadar ureum subjek pada penelitian ini, yang
menandakan bahwa semakin sering frekuensi olahraga
dalam seminggu, dapat meningkatkan kadar ureum
seseorang. Frekuensi latihan penting untuk diperhatikan
karena berkaitan dengan waktu bagi otot tubuh
beristirahat. Otot perlu diistirahatkan di sela rutinitas
latihan untuk menghindari kelelahan otot?°. Beban
latihan yang tinggi maka akan memicu pemecahan
protein yang besar, sehingga dapat meningkatkan kadar
ureum dalam darah®. Rerata frekuensi latihan tiap
minggu pada subjek di komunitas gym adalah lima kali.
Menurut studi oleh Raltson, latihan ketahanan lebih dari
tiga kali dalam seminggu, termasuk ke dalam frekuensi
latihan yang tinggi bagi individu yang bukan atlet.
Rekomendasi dari beberapa studi sebelumnya adalah 2-3
kali per minggu untuk pemula atau seseorang yang telah
lama tidak latihan ketahanan dalam beberapa tahun atau
hanya bertujuan untuk latihan rutin. Lain halnya bagi
atlet angkat beban, binaragawan dan sebagainya yang
direkomendasikan untuk latihan 4-5 kali dalam seminggu
untuk membentuk dan meningkatkan kekuatan otot2?.

Selain kelelahan otot setelah latihan, asupan
makanan menjadi faktor lainnya peningkatan kadar
ureum dalam darah. Hasil penelitian ini menyatakan
bahwa peningkatan asupan protein dan lemak dapat
diikuti dengan meningkatnya kadar ureum. Asupan tinggi
protein dapat mempengaruhi fungsi ginjal. Salah satu
biomarker fungsi ginjal adalah kadar ureum. Protein yang
dikonsumsi akan dimanfaatkan dalam tubuh berbentuk
asam amino, tetapi apabila jumlahnya berlebihan, maka
akan diubah menjadi urea dan dikeluarkan melalui urin
agar tidak menjadi toksik dalam tubuh. Jadi, jumlah urea
yang diproduksi dalam tubuh mencerminkan jumlah
protein yang dikonsumsi. Semakin besar jumlah protein
yang dikonsumsi maka jumlah urea dalam tubuh akan
tinggi pula?2. Penelitian mengenai pengaruh asupan
lemak terhadap peningkatan kadar urea pada manusia
masih sangat minim. Akan tetapi, pada beberapa studi
menggunakan tikus, ditemukan bahwa pemberian
asupan tinggi lemak (40% dari kebutuhan energi)
memperburuk fungsi ginjal, ditandai dengan adanya
peningkatan kadar ureum dalam darah23. Studi lain
menyebutkan bahwa tikus yang diberikan asupan tinggi
lemak mengalami perubahan struktrural pada ginjal
seperti atrofi glomerulus, penebalan membran dan
pembesaran pembuluh darah?4.

Selain kadar ureum, kadar kreatinin dalam
darah dapat meningkat apabila frekuensi latihan semakin
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tinggi. Kadar kreatinin adalah produk pemecahan kreatin
secara konstan pada otot yang akan meningkat apabila
melakukan latihan berat dalam jangka panjang.
Mekanisme peningkatan kadar kreatinin disebabkan oleh
kelelahan otot, dehidrasi dan atau reduksi aliran darah di
ginjal serta penurunan kecepatan filtrasi glomerular®.
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa frekuensi latihan
berkorelasi positif dengan kadar kreatinin dalam darah.
Hal ini sejalan dengan beberapa penelitian sebelumnya
bahwa ditemukan ada kerusakan ginjal setelah
melakukan latihan ketahanan dalam jangka waktu yang
panjang. Selain itu, hasil studi lainnya menjelaskan bahwa
ditemukan kondisi gagal ginjal akut pada beberapa atlet
setelah latihan berat dalam jangka panjang?®.

Tabel 4 menunjukkan bahwa durasi latihan tiap
kunjungan, tingkat asupan energi, protein dan lemak
berkorelasi negatif dengan persen lemak tubuh.
Penumpukan lemak dalam tubuh terjadi karena
ketidakseimbangan antara asupan energi dan
pengeluaran energi dari dalam tubuh, sehingga akan
menciptakan keseimbangan energi yang negatif.
Beberapa studi menyatakan bahwa untuk mencapai
kesimbangan energi yang positif dibutuhkan kombinasi
antara diet, olahraga dan perubahan gaya hidup.
Olahraga adalah cara yang lebih baik untuk menurunkan
dan mempertahankan lemak tubuh dan berat badan.
Meningkatnya pengeluaran energi dengan melakukan
olahraga rutin dapat meningkatkan pemecahan
simpanan sumber energi dalam tubuh, seperti glikogen
dan triasilgliserol, sehingga terjadi penurunan berat
badan. Olahraga atau latihan dapat mempercepat
glikogenolisis dalam otot dan hati yaitu dengan
mekanisme glikolisis dalam tubuh melalui siklus asam
sitrat dan fosforilasi oksidatif dalam otot, lipolisis pada
jaringan adiposa dan otot serta oksidasi asam lemak di
otot?. Penelitian ini menunjukkan hasil bahwa durasi
latihan tiap kunjungan memiliki korelasi negatif dengan
persen lemak tubuh yaitu semakin lama durasi latihan
maka persen lemak tubuh semakin kecil nilainya. Hal ini
sejalan dengan studi oleh Yilmaz bahwa kelompok subjek
yang melakukan latihan beban selama 10 minggu, tiap
minggu melakukan latihan tiga kali, dengan durasi 50
hingga 60 menit mengalami penurunan persen lemak
tubuh tanpa adanya restriksi kalori dari asupan26. Hasil
penelitian ini sejalan pula dengan studi oleh Can, dimana
pada kelompok pria yang hanya melakukan latihan beban
selama 45 menit terdapat penurunan persen lemak
tubuh sebesar 6,3%27. Namun, durasi latihan yang terlalu
lama, akan menimbulkan efek yang buruk pada tubuh.

Tabel 4. Hubungan Asupan Makanan dan Intensitas Latihan dengan Komposisi Tubuh

i Persen Lemak Tubuh Massa Otot Massa Tulang

Variabel
r p r p r p
Lama Latihan -0,030 0,828 0,289 0,034%* 0,3 0,027*
Durasi Latihan Tiap Kunjungan -0,321 0,018* 0,089 0,522 0,071 0,612
Frekuensi Latihan Per Pekan -0,049 0,726 0,171 0,215 0,2 0,147
Tingkat Asupan Energi -0,456 0,001* -0,233 0,090 -0,237 0,084
Tingkat Asupan Karbohidrat -0,175 0,205 -0,316 0,020* -0,032 0,020*
Tingkat Asupan Protein -0,407 0,002* -0,061 0,663 -0,074 0,593
Tingkat Asupan Lemak -0,470 <0,001* -0,227 0,098 -0,024 0,086
Rank-Spearman Test, *signifikan (p<0,05)
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Mayoritas orang yang ingin menurunkan berat
badan atau meningkatkan massa otot diikuti dengan self
made diet berupa restriksi kalori dalam jumlah besar atau
melakukan diet khusus. Melalui hal tersebut, diharapkan
massa lemak dan berat badan akan menurun lebih besar
dan lebih cepat. Berdasarkan hasil penelitian ini,
ditemukan bahwa mayoritas subjek memiliki kecukupan
asupan yang rendah. Persen kecukupan asupan energi,
protein dan lemak memiliki korelasi negatif dengan
persen lemak tubuh dimana adanya penurunan asupan
makanan tidak diikuti dengan penurunan persen lemak
tubuh. Hal ini sejalan dengan studi oleh Hume bahwa
penurunan berat badan dan persen lemak tubuh lebih
signifikan terjadi pada kelompok yang memiliki asupan
dan intensitas latihan yang besar (2,2%) sedangkan
kelompok yang asupan dan intensitas latihannya rendah
mengalami peningkatan persen lemak tubuh sebesar
2,3%. Jadi, dapat disimpulkan dari studi ini bahwa
meningkatkan pengeluaran energi akan lebih efektif
untuk menurunkan persen lemak tubuh dibandingkan
restriksi kalori?.

Lama latihan dan asupan karbohidrat memiliki
korelasi pada massa otot dan tulang. Semakin tinggi lama
latihan akan semakin meningkatkan massa otot dan
tulang, sebaliknya semakin tinggi asupan karbohidrat
makan akan menurunkan massa otot dan massa tulang.
Beberapa studi menyatakan bahwa dari sekian macam
jenis olahraga, latihan ketahanan adalah olahraga yang
sangat berdampak pada peningkatan massa otot dan
tulang?. Berdasarkan hasil penelitian ini, terdapat
korelasi positif antara lama latihan pada anggota
komunitas gym dengan nilai massa otot dan tulang. Hal
ini sejalan dengan studi sebelumnya, dimana baik
kelompok yang melakukan latihan resistance, endurance
atau kombinasi keduanya secara rutin selama 8 minggu,
tidak ada perbedaan secara signifikan pada komposisi
tubuh. Perbedaan didapatkan pada subjek yang
melakukan latihan tersebut lebih dari 8 minggu. Hasil
studi meta-analisis ini menyatakan bahwa seseorang
yang melakukan latihan kurang dari 8 minggu, berada
pada fase dimana mereka beradaptasi dengan lingkungan
gym seperti mencari rekan latihan, mengakrabkan diri
dengan lingkungan dan fokus pada peningkatan performa
fisik (meningkatkan dan membentuk massa otot).
Namun, subjek yang melakukan latihan lebih dari 8
minggu adalah mereka yang telah fokus untuk menjaga
dan meningkatkan komposisi tubuh atau status
kesehatan. Subjek yang melakukan latihan lebih dari 12
minggu mengalami peningkatan fungsi jantung, paru-
paru dan metabolisme tubuh3°, Selain itu, studi di Korea
Selatan menemukan bahwa subjek yang melakukan
latihan resistance atau ketahanan selama 52 minggu
mengalami peningkatan massa otot3!. Oleh karena itu,

Tabel 5. Faktor yang Mempengaruhi Kadar Ureum
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kontinuitas dalam latihan atau berolahraga lebih
berpengaruh terhadap komposisi tubuh, bahkan dapat
meningkatkan status kesehatan.

Rerata kecukupan asupan karbohidrat subjek
pada penelitian ini adalah 43,5%, tergolong rendah.
Berdasarkan hasil penelitian ini, asupan karbohirat
berkorelasi negatif dengan massa tulang dan massa otot.
Menurut studi sebelumnya yang melakukan intervensi
pemberian tinggi karbohidrat dan protein selama 12
bulan, didapatkan bahwa massa tulang lebih rendah
nilainya pada kelompok subjek yang mengonsumsi tinggi
karbohidrat dibandingkan yang konsumsi makanan tinggi
protein. Jenis karbohidrat yang dapat menurunkan massa
tulang adalah glukosa, sukrosa dan fruktosa, sedangkan
serat memiliki dampak positif pada tulang. Selain itu,
laktosa juga memiliki peran dalam absorpsi kalsium,
sehingga dapat meningkatkan osteoblast32. Adanya
asupan tinggi karbohidrat pada tubuh, khususnya
glukosa, dapat menekan diferensiasi dan poliferasi sel
tulang sehingga dapat merusak formasi tulang33. Selain
itu, pada studi lain menyebutkan bahwa diet tinggi
karbohidrat dapat menurunkan massa tulang melalui
adanya hiperinsulinemia32. Sebuah penelitian pada
binaragawan menyebutkan bahwa binaragawan yang
melakukan program Latihan beban apabila diberikan diet
tinggi energi justru meningkat massa ototnya
dibandingkan binaragawan yang diberikan diet energi
moderat. Diet tinggi energi yang dimaksud adalah cukup
karbohidrat, tinggi protein dan lemak cukup sedangkan
pada penelitian ini self made diet yang dilakukan
cenderung mengkonsumsi rendah energi rendah
karbohidrat dan tinggi protein. Mekanisme energi yang
tinggi dapat menginduksi hipertropi terkait dengan
respon sistesis protein otot selama periode
keseimbangan energi positif. Tanpa adanya Latihan
beban yang terprogram, keseimbangan energi positif saja
dapat meningkatkan massa bebas lemak asalkan asupan
protein tercukupi. Selain itu pertumbuhan otot adalah
proses yang tergantung pada ATP sehingga ketersediaan
energi harus memadai untuk membentuk otot34,
Variabel bebas yang berkorelasi secara signifikan pada
analisis bivariat dengan variabel terikat dan memiliki nilai
p<0,25, selanjutnya dianalisis menggunakan regresi
linear berganda. Setelah diuji dengan regresi linier
berganda durasi latihan tiap kunjungan dan frekuensi
latihan per pekan tidak berpengaruh terhadap kadar
kreatinin. Tabel 5 menunjukkan bahwa hanya frekuensi
latihan per pekan yang memiliki pengaruh terhadap
kadar ureum dengan nilai adjusted R square 0,215 yang
maknanya adalah frekuensi latihan memiliki pengaruh
sebesar 21,5% terhadap kadar ureum, sedangkan sisanya
dipengaruhi oleh variabel-variabel yang tidak diteliti.

Kadar Ureum

Variabel
ariabe B o

Tolerance VIF

Adjusted R Square

Frekuensi Latihan per Pekan 0,479 <0,001

1,000 1,000 0,215

B: Standarized Coefficient; p: significant value; VIF: Variation Inflation Factor

Uji multivariat juga dilakukan untuk melihat
variabel yang berpengaruh terhadap komposisi tubuh.
Hasil uji multivariat menunjukkan bahwa lama latihan,

frekuensi latihan per pekan, tingkat asupan energi,
karbohidrat dan lemak tidak berpengaruh terhadap
massa tulang dan massa otot. Namun pada Tabel 6
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menunjukkan bahwa hanya durasi latihan tiap kunjungan
yang memiliki pengaruh pada persen lemak tubuh
dengan nilai adjusted R square 0,097. Durasi latihan tiap

Tabel 6. Faktor yang Mempengaruhi Persen Lemak Tubuh
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kunjungan mempunyai pengaruh 9,7% terhadap persen
lemak tubuh sedangkan sisanya dipengaruhi oleh

variabel lain yang tidak diteliti.

Persen Lemak Tubuh

Variabel
ariabe B o

Tolerance

VIF Adjusted R Square

Durasi Latihan tiap

. -0,338 0,012
Kunjungan

1,000

1,000 0,097

B: Standarized Coefficient; p: significant value; VIF: Variation Inflation Factor

KESIMPULAN

Peningkatan asupan energi, protein, lemak dan
durasi latihan akan meningkatkan persen lemak tubuh.
Apabila asupan karbohidrat tinggi maka menurunkan
massa otot dan tulang. Namun, massa otot dan tulang
akan meningkat apabila lama latihan semakin panjang
dan kadar ureum dalam darah akan meningkat apabila
asupan protein, lemak dan frekuensi latihan tinggi.
Frekuensi latihan per pekan mempengaruhi kadar ureum
dan durasi latihan tiap kunjungan mempengaruhi persen
lemak tubuh.
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